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RESUMO
Com este trabalho, pretendeu-se identificar 0 cumprimento
das funyoes de coordenayao, definidas no Decreto-Iei
n° 564/99, de 21 de Dezembro tanto na area de recursos
humanos como na area de recursos materiais, por parte
dos Tecnicos Coordenadores de Analises Clfnicas e de
Saude Publica (ACSP) das Instituiyoes Publicas de Saude
da Regiao de Lisboa e Vale do Tejo. 0 estudo efectuou-se
numa populayao de 29 tecnicos de ACSP. Neste estudo
descritivo e explorat6rio utilizou-se como instrumento
na recolha de dados 0 questionario. Verificou-se que a
popularyao em estudo foi constituida maioritariamente por
Tecnicos do sexo feminino, com idades compreendidas
entre os 38 e os 63 anos, uma formayao academica de
nivel medio-superior, cujo tempo na carreira era superior
a 18 anos e urn tempo medio de coordenayao de 8 anos.
Constatou-se existir urn conhecimento generalizado da
legislayao em vigor que descreve as funyoes atribuidas
aos Tecnicos Coordenadores. Em relayao ao cumprimento
das funyoes inerentes ao cargo de Tecnico Coordenador
(TC), procurou-se evidenciar as funryoes mais exercidas e
as menos exercidas. Nas duas grandes areas de actuayao
do TC, gestao de recursos humanos e de recursos
materiais, foi na primeira que se verificou urn melhor
desempenho, pelo facto de haver nesta area urn maior
numero de funyoes descritas na lei. Embora as funyoes
inerentes ao cargo de TC sejam na area da gestao em
geral, verificou-se que as funyoes mais exercidas estao
mais relacionadas com a gestao de pessoal e nao tanto
com 0 planeamento e definiyao de objectivos. Conclui-
se que 0 efectivo cumprimento das funyoes inerentes ao
cargo de TC, ainda nao sao uma realidade, na maioria dos
casos, como seria necessario.
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ABSTRACT
With this work we intended to identify the fulfilment of
the coordination functions, defined in the Law-Decree No
564/99 of21 51 December, in the area of human and material
resources by the Coordinating Technician of Clinical
Analyses and Public Health (CAPH), in Public Health
Institutions from Lisbon and Vale do Tejo Health Sub-
Region. The study was carried through a population of
29 CAPH Technicians. In this descriptive and exploratory
study the questionnaire was used as an instrument in
data collection. It was verified that the study population
was constituted essentially by female Technicians, aged
between 38 and 63, with a medium-high level academic
formation, a time in career over 18 years and an average
time of 8 years in coordination, exhibiting a generalized
knowledge of the current legislation describing the
functions attributed to the Coordinating Technician
(CT). We try to evidence the more and the less exercised
functions inherent to the position of CT. It was found a
better performance in human than in material resources
management, mainly because there is an extensive number
of functions described in the law. Although the inherent
functions of the CT are generally in the management
area, we verified that those related to staff management
were more exercised than those related with objectives
planning and definition. We concluded that the effective
fulfilment of the inherent functions to the charge of CT,
aren't still a reality, in the majority of the cases, as would
be necessary.
Key words: Coordination • position; coordinating
technician • human resources • material resources •
management· performance of functions.
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Os Tecnicos de Amilises Clinicas e de Saude Publica
sao profissionais integrados na carreira de Tecnico
de Diagnostico e Terapeutica, desenvolvendo a sua
actividade nos sectores dapatologiacl inica, hemato logia,
imunologia, genetica e saude publica (I).
A carreira de Tecnico de Diagnostico e Terapeutica
enquadra urn conjunto de profissionais detentores
de fonna<;ao especializada de nivel superior e esta
integrada nos corpos especiais da saude (2). Esta
profissao teve 0 seu inicio ha urn seculo (3). Ao
longo de todos estes anos, registou-se uma grande
evolu<;ao na consolida<;ao desta carreira profissional,
traduzida pela variada legisla<;ao produzida, mas ainda
insuficiente, surgindo duvidas e incumprimentos. So
em 1999, foi finalmente estabelecido 0 estatuto legal
da carreira e atribuidas ao Tecnico Coordenador (TC)
fun<;5es especificas nas areas de recursos humanos e
materiais (I). As fun<;5es de coordena<;ao assentam
nos principios de gestao das organiza<;5es.
As Institui<;5es Publicas de Saude sao organiza<;5es
prestadoras de cuidados de saude, visando a promo<;ao,
preven<;ao e tratamento. Os resultados destas dependem
em grande parte da eficiencia e eficacia do seu sistema
de gestao (planeamento, organiza<;ao, direc<;ao e
controlo). Uma organiza<;ao de grande dimensao como
algumas institui<;5es de saude deve dispor de uma
diferencia<;ao funcional (ou horizontal), beneficiando
da especializa<;ao, mas tambem de uma diferencia<;ao
hierarquica (ou vertical) para poder coordenar todas
as unidades funcionais (4). 0 trabalho de quem dirige
tern como primordial fun<;aoa escolha dos objectivos a
atingir na organiza<;ao. Esta fun<;ao requer dinamismo
e flexibilidade, pois exige adapta<;ao a constante
mudan<;a quer do pessoal quer de novas tecnologias.
Em face da divisao do trabalho e da especializa<;ao
funcional, as necessidades basicas para a organiza<;ao
sao estabelecidas atraves de urn esquema de
descri<;5es e especifica<;5es de cargo. Enquanto que
as especifica<;5es de cargo estao mais orientadas
para os requisitos necessarios a quem os exerce, as
descri<;5es de cargo relacionam as tarefas, os deveres e
as responsabilidades (5).
Os recursos de uma empresa ou organiza<;ao sao
os diversos meios utilizados de fonna a atingir os seus
objectivos (6).
Dos recursos materiais fazem parte 0 proprio espa<;o
fisico, 0 processo de produ<;ao e a sua tecnologia, tal
como a materia-prima necessaria. A gestao de materiais
envolve assim todas as actividades que permitem a
aquisi<;ao de materias-primas, equipamentos e a sua
correcta utiliza<;ao. Os recursos humanos sao parte
integrante de qualquer organiza<;ao e a sua gestao e
hoje entendida como urn dos factores primordiais do
born funcionamento empresarial (7).
o novo regime juridico de gestao hospitalar,
veio estabelecer novas figuras juridicas nos hospitais
integrados na rede de presta<;ao de cuidados de saude.
Atribuiu igualmente maiores responsabilidades aos
Directores de Servi<;o, salvaguardando contudo,
as competencias tecnicas e cientificas atribuidas
legalmente a cada profissao (8).
Na procura de trabalhos relevantes versando 0 tema
da coordena<;ao, encontrou-se apenas urn. Esse estudo
referia-se so a area de recursos materiais, verificando-se
a falta de autonomia dos Tecnicos Coordenadores (9).
Este estudo teve por objectivo investigar se os
Tecnicos Coordenadores de Analises Clinicas e de
Saude Publica das Institui<;5es Publicas de Saude da
Regiao de Lisboa e Vale do Tejo cumprem as fun<;5es
inerentes ao cargo e previstas no Decreto-lei n° 564/99,
de 21 de Dezembro, na area de recursos humanos e de
recursos materiais.
A escassa informa<;ao existente sobre a realidade
da aplica<;ao da referida lei no exercicio destas
fun<;5es, tem sido alvo de preocupa<;ao por parte destes
profissionais.
Participantes
Os participantes do estudo foram os Tecnicos Coordenadores
de Amilises Clinicas e de Saude Pllblica a exercerem fun~5es
nas Institui~5es Publicas de Saude.
Criterios de fnclusiio
• Serem Tecnicos Coordenadores de Analises Clinicas e
de Saude Pllblica de Institui~6es Publicas de Saude da
Regiao de Lisboa e Vale do Tejo;
• Terem sido nomeados ao abrigo do artigo 820 por 2 anos,
prorrogaveis· (indigitados) ou ao abrigo do artigo 110
por 4 anos, renovaveis (designados) pelos Conselhos
de Administrayao, das respectivas instituiyoes onde
trabalham.
Criterios de Exclusi'io
• Desempenharem as respectivas funyoes ha menos de urn
Amostra
o modelo de amostragem escolhido foi urn modele
intencional, (nao aleat6rio).
Da populayao de 29 TC a que foram enviados questionarios,
seis nao responderam, obtendo-se assim uma taxa de
respondentes de 79,3%. Destes, foram excluidos dois, pOl'
exercerem funyoes ha men os de urn ano, ficando a nossa
amostra restringida a vinte e urn participantes, 0 que
corresponde a 72,4% da populayao alvo.
A amostra foi constituida pOl' TC de ambos os sexos, com
idades compreendidas entre os 38 e os 63 anos e distribuidos
nas categorias profissionais de Tecnico de 1" classe a Tecnico
Especialista de 1" classe, inclusive.
Instrumentos
A escolha metodol6gica recaiu num estudo qualitativo nao
experimental, descritivo e explorat6rio (10).
Considerou-se variaveis importantes para 0 estudo: a idade,
o genero, habilitayoes academicas, categoria profissional,
tempo na carreira, tempo do desempenho de funyoes de
coordenayao, tipo de nomeayao e as varias fimyoes inerentes
ao cargo.
Foi utilizado como metodo de recolha de dados 0 inquerito,
e como instrumento de trabalho, 0 questionario, tendo em
considerayao as exigencias eticas.
Questionario
o questionario foi constituido pOI' sessenta e sete quest6es,
estruturadas da seguinte forma:
• Uma introduyao de caracter informative;
• Uma primeira parte formada pOI'urn conjunto de ques-
toes, de forma a definir a populayao em estudo:
• Uma segunda parte, com urn conjunto de perguntas
fee had as ou de escolha fixa, baseadas nas funyoes
descritas na lei, as quais foi atribuida uma escala tipo
de Likert, com a seguinte classificayao: Sempre. Muitas
vezes. Algumas vezes, Poucas vezes e Nunca.
Procedimento
Foi realizado urn contacto telef6nico previo ao envio do
questionario de forma a sensibilizar a populayao.
o questionario foi enviado ao Tecnico Coordenador de
Analises Clinicas e de Saude Publica de cada Instituiyao
pOI'correio, acompanhado de uma carta elucidando 0 que se
pretendia e de urn envelope selado, para melhor facilidade
de envio da resposta ao Apartado, alugado para esse fim.
Foi estabelecido urn periodo de quinze dias (limite maximo)
para a devoluyao dos mesmos. Ap6s a data limite para a
recepyao dos questionarios, procedeu-se ao follow-up,
prolongando 0 prazo de recepyao pOI'mais quinze dias.
Tratamento Estatfstico
Os dados obtidos pelos questionarios, foram sujeitos a
tratamento estatistico nos programas informaticos Statistical
Package for Social Sciences (SPSS 11.5) e Microsoft Excel
2000.
A analise foi efectuada atraves da estatfstica descritiva:
Frequencias relativas e acumuladas; Medidas de tendencia
central (media e moda); Medidas de dispersao (variayao e
desvio padrao).
Efectuou-se ainda uma analise correlacional: correlayao de
Pearson para as variaveis de ratio; correlayao de Speannan
para as variaveis ordinais.
Ao analisarem-se os dados que dizem respeito
especificamente ao exercicio das fun~6es de
coordena~ao, dado 0 grande numero de variaveis
estudadas, optou-se pOl' destacar os resultados
considerados mais importantes. Definindo-se os
seguintes criterios:
1. Como fun~6es "mais exercidas", consideraram-
-se as respostas ao questionario que, numa percenta-
gem superior a 70% dos respondentes, dizem exercer
Sempre, sem que algum referisse Nunca exercer.
2. Como fun~6es "criticas", consideraram-se as
respostas ao questionario em que cinco ou mais re-
spondentes (urn numero superior a 20%), referiram
Nunca as exercer.
Da analise dos resultados obtidos para a popula~ao
estudada, quanta a caracteriza~ao s6cio-demognifica e
s6cio-profissional verificou-se que:
• Os TC sac na maioria (85%) do sexo feminino,
com idades compreendidas entre 38 e os 63 anos,
havendo urn predominio de 68,4%, na classe dos
50-59 anos e detentores de uma forma~ao academica
de nivel medio-superior (62%).
• Na categoria profissional verificou-se que 66,6%
estao no topo da carreira (Tecnico Especialista e
Tecnico Especialista de P cIasse), com urn tempo
de carreira superior a 18 anos, dos quais 47,6% tern
urn tempo de carreira igual ou superior a 31 anos.
• A media do tempo de exercicio das funs;oes de
coordenas;ao e de 8 anos, e variando entre urn e
vinte e urn anos, verificando-se que 38, 1% exerce
no maximo ha 5 anos.
• Quanto ao tipo de nomeas;ao, 58% dos TC esUio
designados para 0 cargo por urn periodo de quatro
anos.
Em relas;ao ao conhecimento do Decreto-Iei
n° 564/99, de 21 de Dezembro, conclui-se existir urn
conhecimento generalizado. Sendo uma das funs;oes
inerentes ao cargo de TC a participas;ao no Conselho
Tecnico, 82% de TC participam, com uma media de
seis reunioes anuais.
Em relas;ao ao cumprimento das funs;oes inerentes
ao cargo de Tecnico Coordenador obtiveram-se os
seguintes resultados:
Funs;oes consideradas "mais exercidas"
A nEvel de recursos humanos
• A coordenas;ao das actividades da equipa, face aos
objectivos do respectivo servis;o e exercida Sempre
por 71,4% dos TC. De referir ainda urn valor de
23,8% para Muitas vezes e de apenas 4,8% para
Algumas vezes;
• A distribuis;ao do trabalho e efectuada Sempre
por 76,2% dos TC, sendo que, para Muitas vezes
se obteve urn valor de 14,3%, e de 9,5% para
Algumas vezes;
• Em relas;ao aos horarios de trabalho dos tecnicos que
coordenam, 81% dos TC referem propor Sempre os
horarios de trabalho. De notar ainda que apenas
4,8% referem Muitas vezes e que 14,3% referem
Algumas vezes;
• A autorizas;ao de trocas de turnos e efectuada
Sempre por 76,2% dos TC. Os restantes resultados
variam entre 14,3% para Muitas vezes e 4,8% para
Fig 1. Grafico de percentagem sobre a ava1iay3o de
actividades de ontro pessoal.
Algumas vezes e Poucas vezes;
• Nahuman izas;aodos cu idados de saude no respectivo
sector, 81% dos TC zelam Sempre, enquanto 14,3%
referem Muitas vezes e 4,8% Algumas vezes;
• 0 acolhimento dos tecnicos recem admitidos e
a elaboras;ao da escala de servis;o dos tecnicos
que coordenam, assim como a verificas;ao do
cumprimento da mesma, sao funs;oes exercidas
Sempre em 90,5% dos casos;
• A funs;ao de propor 0 plano de ferias do pessoal do
respectivo sector e exercida Sempre por 95,2% dos
TC.
A nEvel de recursos materiais
Verifica-se que a requisis;ao de materiais de uso
corrente e efectuada Sempre por 85,7% dos TC,
sendo exercid!1 Muitas vezes por 9,5% e Algumas
vezes por 4,8%.
Como funs;oes consideradas "criticas"
A nEvel de recurs os humanos
Proceder a avalias;ao peri6dica do exercicio de
actividades de outro pessoal afecto ao respectivo
sector, sem preJUlzo das competencias das
respectivas chefias, Nunca e exercida por 28,6%
dos respondentes (seis TC). Embora 38,1% refira
exercer Sempre, esta percentagem e inferior a soma
das percentagens Poucas vezes e Nunca, 0 que
corresponde a 52,4% (Figura I).
• Participar na previsao de ors;amentos no relat6rio do
exercicio, Nunca e exercida por uma percentagem
de 47,6% dos TC. Refira-se ainda que s6 9,5%
(dois TC) participa Sempre e apenas 4,8% (urn TC)
referem Muitas vezes. Para Algumas e Poucas vezes
obteve-se 0 resultado de 19% cada (Figura 2).
• Uma percentagem de 23,8% dos TC, Nunca
procede ao levantamento estatistico do movimento
assistencial do sector se necessario, apesar de se
Fig 2. Gnifico de percentagem da participay30 na previs30
de oryamentos.
verificar igual percentagem de TC que exercem
Sempre. Saliente-se ainda 0 resultado mais elevado
de 28,6% para os TC que referem exercer apenas
Algumas vezes (Figura 3).
• Na organizaryao estatistica do movimento assisten-
cial do sector, os resultados foram muito seme-
lhantes ao caso referido anteriormente, verificando-
-se tambem Nunca ser exercida por 23,8% dos TC,
sendo a percentagem dos que exercem Sempre de
19%, e de 9,5% para os que referem Muitas vezes
(Figura 4).
• Quanto a participaryao na acreditaryao, cinco TC
(23,8%) nao responderam a esta questao. Dos
respondentes verificou-se que 31,3% dos TC
referem Nunca participar na acreditaryao. No entanto,
registou-se um resultado de 37,5% nos que dizem
participar Sempre; 12,5% participam Muitas vezes e
18,8% responderam Algumas vezes (Figura 5).
• Quanto a colaboraryao na organizaryao de acry5es
de formaryao de outro pessoal afecto ao serviryo,
obteve-se um resultado de 28,6% de TC que Nunca
o fazem. Verificou-se igual resultado nos que
referem exercer Algumas vezes. A exercer Sempre
registou-se uma percentagem de 14,3% dos TC e
9,5% para os que referem Muitas vezes (Figura 6).
A nivei de recurs as materiais
• Na requisiryao de equipamentos, verificou-se que
28,6% dos TC refere Nunca exercer esta funryao,
14,3% Algumas vezes, contudo os restantes
resultados estao repartidos equitativamente, com
um valor de 19% para Sempre, Muitas e Poucas
vezes (Figura 7).
No estudo da correlaryao de Pearson verificou-
-se a existencia de correlary5es pouco significativas,
sendo contudo a mais significativa a correlaryao entre
duas variaveis de ratio a idade e 0 tempo na carreira,
Fig 3. Gnlfico de percentagem sobre 0 levantamento
estatistico do movimento assistencial do sector.
Fig 4. Gnificode percentagem sobrea organizayaoestatistica
do movimento assistencial.
verificando-se que 0 tempo de carreira aumenta com a
idade. Talvez com uma amostra maior se obtivessem
correlary5es mais significativas.
Seguidamente estudou-se a correlaryao entre todas
as variaveis, para 0 que se calculou a matriz das
correlary5es de Spearman. Dado 0 grande numero
de coeficientes de correlaryao, optou-se por uma
correlaryao igual ou superior a 0,8 (r~0,8) utilizando
urn nivel de significiincia de 5%.
Nas correlary5es das funry5es consideradas mais
exercidas e com uma correlaryao de r=0,8 e p<O,OOI,
verificou-se que os TC que procedem ao planeamento
das actividades dos tecnicos tambem autorizam as trocas
de turno e zelam pela rentabilidade do respective sector.
Nas correlary5es das funry5es consideradas
criticas, verifica-se que quem procede a avaliaryao
das actividades de outro pessoal afecto ao respectivo
sector, tambem do mesmo modo, procede a respectiva
avaliaryao numa correlaryao de r=0,8 e p< 0,001.
Em relaryao a funryao de proceder ao levantamento
estatistico, verificou-se estar correlacionada com
a funryao de proceder a organizaryao estatistica do
movimento assistencial do sector (r=0,9; p<O,OOl)
correlacionando-se esta ainda com a funryaode orientar
a organizaryao de ficheiros (r=0,8;p< 0,001).
Fig 5. Gnifico de percentagem sobre a participayao na
acreditayao.
Fig 6. Gnifico de percentagem sobre a organizaryao de acryoes
de formaryao de outro pessoal.
A populayao alvo utilizada, foi restrita. Assim
sendo, os resultados obtidos nao sac extrapolaveis
para 0 universo dos tecnicos coordenadores.
Dos resultados da caracterizayao ressalta a
existencia de uma grande percentagem de TC com
urn tempo de coordenayao igual ou inferior a cinco
anos, 0 que coincide e podera ser consequencia da
publicayao da legislayao que regulamenta 0 exercicio
destes profissionais. Apesar do estudo ter sido baseado
apenas na opiniao dos pr6prios TC, pela analise das
correlayoes, verificou-se concordiincia na maioria das
respostas, 0 que leva a concluir ter havido coerencia
por parte dos respondentes.
Vma das questoes levantadas neste estudo foi 0
facto de os TC terem conhecimento do instrumento
legal que define as suas competencias, ern relayao a
esta questao, concluiu-se que 0 conhecimento da lei e
generalizado.
Conforme se retira da leitura do Decreto-lei
n.O564/99, de 21 de Dezembro, as funyoes inerentes
ao cargo de TC prendem-se fundamental mente na area
da gestao de recursos humanos e gestao de recursos
materiais, sendo a primeira a que permite um melhor
desempenho, embora nesta area exista urn maior
Fig 7. Gnifico de percentagem sobre a requisiryao de
equipamentos.
numero de funyoes. No entanto, conclui-se que as
funyoes mais exercidas se relacionam com a gestao de
pessoal e nao tanto corn 0 planeamento e definiyao de
objectivos.
Da analise estatistica dos resultados verificou-se
que algumas das funyoes inerentes ao cargo de TC
por forya do Decreto-Iei ern questao, sac executadas
quase na sua totalidade, enquanto outras, raramente
ou nunca 0 sao. Depreende-se deste facto que 0 seu
efectivo cumprimento ainda nao e uma realidade na
maioria dos casos.
Algumas das funyoes atribuidas aos coordenadores
implicam a colaborayao de outros profissionais,
nomeadamente 0 Director de Serviyo. E sempre
uma mais valia a complementaridade de funyoes
entre os detentores dos diferentes cargos da estrutura
hierarquica. Porem, aquela nao deve constituir
impedimento a um efectivo desempenho das funyoes
legalmente atribuidas, por parte dos TC.
Considera-se de todo 0 interesse 0 alargamento do
estudo aos Tecnicos Coordenadores de outras regioes,
assim como obter a opiniao dos Tecnicos por eles
coordenados e a utilizayao de outros instrurnentos de
recolha de dados como a entrevista. Espera-se com este
estudo ter contribuido para urn incentivo a realizayao
de outros.
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